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СТРАТЕГИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ ДЕСТИНАЦИЙ  
НА ОСНОВЕ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ИНДЕКСА МЕДИЦИНСКОГО ТУРИЗМА    
 
Учитывая, что организационной формой медицинского туризма выступает международный ту-
ризм, в основу стратегического анализа отдельных его дестинаций должны быть положены еди-
ные для всех стран инструменты. Одним из таких инструментов может выступать Индекс ме-
дицинского туризма (ИМТ). В статье проведено исследование элементов концептуальной модели 
Индекса медицинского туризма. Разработана классификация мегадестинаций медицинского ту-
ризма. Проанализированы общие индексы медицинского туризма по их основным составляющим в 
мировой пятерке стран–лидеров этой отрасли. Предложено инструментарий проведения SWOT-
анализа на базе аналитических материалов Medical Tourism Index, World Economic Forum: Travel 
& Tourism Competitiveness Report; World Economic Forum: The Global Competitiveness Report. Про-
веден SWOT-анализ макродестинаций стран-лидеров медицинского туризма. 
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STRATEGIC ANALYSIS OF DESTINATIONS BASED  
ON THE USE OF MEDICAL TOURISM INDEX   
 
According to the forecasts of the World Health Organization by 2022, tourism and healthcare should 
become the leading sectors of the global economy. The development of medical tourism generates a 
significant multiplier effect for the global economy and is able to make a significant contribution to 
complementing the country's budget – the macrodestination of medical tourism. In countries, the leaders 
of medical tourism, the annual income from incoming health and medical tourism reaches hundreds of 
millions of dollars and makes a significant contribution to replenishing the country's budget and accounts 
for about 2% of world GDP. Typization of medical tourism destinations under the IMT can be considered 
as a basis for an effective system of strategic management. The classification of medical tourism 
destinations is based on the general classification of the World Tourism Organization (UNWTO) and the 
regional systematization of the Medical Tourism Association, which is used to rank the countries behind 
the BMI. Taking into account that the international tourism forms the organizational form of medical 
tourism, the tools of the same for all countries should be based on the strategic analysis of its individual 


















the conceptual model of the Medical Tourism Index. A classification of megadetions of medical tourism 
has been developed. The subindeks of medical tourism are described, which calculates the general index 
and is defined in the conceptual model developed by the Medical Tourism Association. The general 
indices of medical tourism are analyzed in terms of their main components in the world's top five 
countries - the leaders of this industry. 
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Введение. В XXI веке медицинский ту-
ризм превратился в отдельный вид туристи-
ческой индустрии. По прогнозам Всемирной 
организации здравоохранения, к 2022 году 
туризм и здравоохранение должны стать ве-
дущими отраслями мирового хозяйства. Раз-
витие медицинского туризма генерирует зна-
чительный мультипликативный эффект для 
мировой экономики и может внести весомый 
вклад в пополнение бюджета страны – мак-
родестинации медицинского туризма. Учи-
тывая, что организационной формой меди-
цинского туризма выступает международный 
туризм, в основу стратегического анализа 
отдельных его дестинаций должны быть по-
ложены единые для всех стран инструменты. 
Одним из таких инструментов может высту-
пать Индекс медицинского туризма (ИМТ).  
Основная часть. Медицинский туризм 
выступает одним из инструментов реализа-
ции девиза медицины XXI века – «Пациенты 
без границ», который реализуется на грани 
современного здравоохранения и туризма. По 
прогнозам Всемирной ассоциации здраво-
охранения, медицинский туризм может пре-
вратиться в одну из самых перспективных 
отраслей мировой экономики и влиять на 
уровень здоровья населения. 
По оценкам различных международных 
ассоциаций, поступления от сферы медицин-
ского туризма составили от $ 10,5 млрд в 
2012 году до $ 32 млрд в 2018 году и про-
должают экспоненциальный рост до $ 3 трлн 
в 2025 году. В странах-лидерах медицинско-
го туризма ежегодный доход от въездного 
оздоровительного и лечебного туризма до-
стигает сотни миллионов долларов, вносит 
весомый вклад в пополнение бюджета стра-
ны и составляет около 2% мирового ВВП. 
Учитывая, что организационной формой 
медицинского туризма выступает междуна-
родный туризм, в основу стратегического 
анализа отдельных его дестинаций должны 
быть положены единые для всех стран ин-
струменты. Одним из таких инструментов 
может выступать Индекс медицинского ту-
ризма (ИМТ). 
Индекс медицинского туризма рассчиты-
вается по 34 критериям, сгруппированным по 
внешнему окружению сферы туризма, состо-
янию развития индустрии медицинского ту-
ризма и качеству медицинского обслужива-
ния в дестинации медицинского туризма [1]. 
Основные характеристики субиндексов ме-
дицинского туризма, по которым рассчиты-
вается общий индекс, определены в концеп-
туальной модели, разработанной Medical 
Tourism Association (MTA) (рисунок 1). 
В основу концептуальной модели Индекса 
медицинского туризма МТА положены сле-
дующие ключевые элементы. С одной сторо-
ны, развитие медицинского туризма генери-
рует значительный мультипликативный эф-
фект для экономики и может внести весомый 
вклад в пополнении бюджета страны. С дру-
гой – его развитие возможно только при 
условии определенного уровня внешнего 
окружения дестинации медицинского туриз-
ма: общего состояния экономики страны, 
безопасности пребывания и имиджа, благо-
приятных культурных аспектов, в том числе 
подходящей языковой среды для пациента, 
его представителей и сопровождающих лиц. 
Вторая составляющая ИМТ – субиндекс 
индустрии медицинского туризма, которая 
состоит из двух частей: туристической и ме-
дицинской. Туристическая составляющая 
отображает привлекательность дестинации, 
которая определяется местоположением 
страны на карте мира, погодными условиями, 
культурными и природными достопримеча-
тельностями. Медицинская составляющая 
субиндекса определяется стоимостью тури-
стического продукта: затратами медицинско-
го туриста, которые включают расходы на 
диагностику и лечение (оздоровление) про-
живание, питание пациента и лиц, которые 





















Рисунок 1. – Составляющие индекса медицинского туризма 
 
Примечание – Источник: авторская разработка по данным MTА, 2016.  
 
Вторая составляющая ИМТ – субиндекс 
индустрии медицинского туризма, которая 
состоит из двух частей: туристической и ме-
дицинской. Туристическая составляющая 
отображает привлекательность дестинации, 
которая определяется местоположением 
страны на карте мира, погодными условиями, 
культурными и природными достопримеча-
тельностями. Медицинская составляющая 
субиндекса определяется стоимостью тури-
стического продукта: затратами медицинско-
го туриста, которые включают расходы на 
диагностику и лечение (оздоровление) про-
живание, питание пациента и лиц, которые 
его сопровождают; проезд.  
Третья составляющая ИМТ – субиндекс 
качества медицинского туризма базируется 
на совокупности качества медицинской по-
мощи и сопровождающего медицинского 
сервиса. Оценка качества медицинской по-
мощи включает опыт врача, уровень здраво-
охранения в стране, успехи в лечении опре-
деленных заболеваний, современность меди-
цинских технологий, диагностического и ле-
чебного оборудования. Кроме того, при рас-
чете этого субиндекса учитывается наличие у 
учреждения здравоохранения международно-
го сертификата, выданного ведущими орга-
низациями по аккредитации: Joint 
Commission International (JCI), США [2]; The 
Australian Council on Healthcare Standards, 
Австралия; Canadian Council on Health 
Services Accreditation, Канада; Australian 
General Practice Accreditation Limited, Ав-
стралия; Irish Health Services Accreditation 
Board now HIQA, Ирландия; Council for 
Health Service Accreditation of Southern Africa, 
ЮАР; Taiwan Joint Commission on Healthcare 
Accreditation, Тайвань; Quality Improvement 
Council, Австралия; CHKS Healthcare 
Accreditation Quality Unit, Великобритания.  
Аккредитационные организации оцени-
вают деятельность учреждения по следую-
щим основным группам стандартов: органи-
зация процессов самосовершенствования; 
управленческая деятельность; стандарты об-
щей и медицинской этики; качество и про-
фессионализм медицинского персонала; ор-
ганизация документооборота; профилактика 
и регистрация инфекционных осложнений; 
система рассмотрения жалоб пациентов и 
компенсации по ним. Субиндекс качества 
медицинского обслуживания также учитыва-
ет общее впечатление пациентов от медицин-
ского обслуживания в стране, дружелюбие 
медицинского и обслуживающего персонала. 
Типизацию дестинаций медицинского ту-
ризма по ИМТ можно рассматривать как ос-
нову для эффективной системы стратегиче-
ского управления. В основу классификации 
дестинаций медицинского туризма положены 
общая классификация Всемирной туристиче-
ской организации (ЮНВТО) и региональная 
систематизация Medical Tourism Association, 
которая используется в ранжировании стран 
по ИМТ. Классификация дистанций меди-
цинского туризма с определением общего 
индекса медицинского туризма по каждой 
мегадестинации представлена на рисунке 2. 
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Рисунок 2. – Классификация мегадестинаций медицинского туризма 
Примечание – Источник: авторская разработка по данным Medical Tourism Index 2016 
 
По данным статистического анализа МТИ 
2016, самый высокий индекс развития меди-
цинского туризма наблюдается в Американ-
ском регионе (64.48) за счет следующих мак-
родестинаций медицинского туризма [3]: 
 Канады – индекс МТ 76.62 и пер-
вое место в мировом рейтинге; 
 Колумбии – индекс МТ 69.48 и 
второе место в мировом рейтинге по субин-
дексу развития индустрии медицинского ту-
ризма; 
 Коста-Рики – индекс МТ 67.67 и 
седьмое место в мировом рейтинге по субин-
дексу развития индустрии медицинского ту-
ризма; 
 Панамы – индекс МТ 67.93 и ме-
сто в первой десятке рейтинга по субиндексу 
развития индустрии медицинского туризма. 
Формирование общего индекса медицин-
ского туризма по его основным составляю-
щим в мировой пятерке лидеров этой отрасли 
представлено в таблице 1.  
Первое место в мировом рейтинге дести-
наций медицинского туризма занимает Кана-
да. Как видно из таблицы, это рейтинговое 
место дестинации страна занимает за счет 
высокого субиндекса развития сферы туриз-
ма при достаточно высоких рейтинговых по-
казателях субиндексов развития индустрии 
медицинского туризма и качества медицин-
ского обслуживания. 
Для более полной характеристики разви-
тия медицинского туризма в ведущих миро-
вых макродестинациях проведен детализиро-
ванный анализ составляющих отрасли в Ве-
ликобритании, Сингапуре и Индии. Общий 
уровень конкурентоспособности экономик и 
сферы туризма в вышеупомянутых макроде-
стинациях проведен по данным The Global 
Competitiveness Report [4] и Travel & Tourism 
Competitiveness Report, представленным на 
World Economic Forum [5] (таблицы 2 и 3). 
 
 








































(место в  
мировом  
рейтинге) 
Канада 1 76.62 78.69(1) 74.14(4) 77.01(4) 16.6 млн 
Великобритания 2 74.87 77.30(2) 70.38(17) 76.94(6) 31 млн 
Израиль 3 73.91 73.91(4) 72.58(11) 81.60(1) 3.5 млн 
Сингапур 4 73.56 73.26(3) 70.79(15) 76.63(6) 15 млн 


















Таблица 2. – Сравнительный анализ глобальной экономической конкурентоспособности  
Великобритании, Сингапура и Индии 
 
Показатель Годы 
Великобритания Сингапур Индия 




2014/15 5.41 9 5.65 2 4.21 71 
2015/16 5.10 10 5.70 2 4.30 55 
2. Инфраструктура  
Infrastructure 
2014/15 6.01 10 6.54 2 3.58 87 




2014/15 4.10 107 6.13 13 4.22 101 
2015/16 4.20 108 6.20 12 4.40 91 
4. Здоровье и уровень 
начального образования  
Health & primary education 
2014/15 6.43 21 6.73 3 5.35 98 
2015/16 6.40 18 6.70 2 5.50 84 
5. Инновационные  
факторы Innovative factors  
2014/15 5.21 8 5.13 11 3.86 52 
2015/16 5.30 9 5.20 11 3.90 46 
6. Рынок рабочей силы 
Labor market development 
2014/15 5.26 5 5.69 2 3.81 112 
2015/16 5.30 5 5.70 2 3.90 103 
7. Развитие финансового 
рынка Financial market 
development 
2014/15 5.07 15 5.84 2 4.34 51 
2015/16 4.80 16 5.60 2 4.10 53 
8. Розвитие технолоиій 
Technological readiness 
2014/15 6.28 2 6.09 7 2.75 121 
2015/16 6.30 3 6.20 5 2.70 120 
*
МР –  место страны в мировом рейтинге среди 143 экономик. 
Примечание – Источник: разработано автором по данным The Global Competitiveness Report 
 
 
Таблица 3. – Сравнительный анализ конкурентоспособности сферы туризма и путешествий  
Великобритании, Сингапура и Индии в 2015-2016 гг. 
 
Показатель 
Великобритания Сингапур Индия 
Индекс МР* Индекс МР* Индекс МР* 
1. The Travel & Tourism 
Competitiveness Index 
5.12 5 4.86 11 4.02 52 
2. Business Environment 5.70 7 6.13 1 4.02 107 
3. Safety & Security 5.44 7 6.40 8 3.82 129 
4. Health & Hygiene 5.83 49 5.44 61 4.32 106 
5. Human Resources & Labor 
Market 
5.29 10 5.49 3 4.03 111 
6. Prioritization of T&T 5.10 35 5.95 4 4.14 96 
7. International Openness 4.24 11 5.25 7 3.08 60 
8. Price Competitiveness 2.73 140 3.82 116 5.59 8 
9. Air transport Infrastructure 5.12 7 5.26 6 3.88 35 
10. Ground & Port Infrastructure 5.51 13 6.44 2 4.02 50 
11. Tourist Service Infrastructure 5.08 37 5.17 34 2.90 109 
*
МР –  место страны в мировом рейтинге среди 141 экономики 























На вторую составляющую ИМТ – субин-
декс индустрии медицинского туризма – зна-
чительное влияние оказывает стоимость ме-
дицинских услуг. Сравнительный анализ 
стоимости медицинских услуг в клиниках 
стран-мировых лидеров медицинского ту-
ризма представлен в таблице 4. Как видно из 
таблиц 3 и 4, лидерство Индии по субиндексу 
развития индустрии медицинского туризма в 
значительной степени обусловлено прямой 
коррелированной зависимостью с уровнем 
ценовой конкурентоспособности сферы ту-
ризма и стоимостью медицинской помощи в 
индийских учреждениях охраны здоровья. 
Материалы ежегодных аналитических 
сборников Medical Tourism Index, World 
Economic Forum: Travel & Tourism 
Competitiveness Report; World Economic 
Forum: The Global Competitiveness Report мо-
гут быть положены в основу SWOT-анализа 
макродестинации медицинского туризма. 
SWOT-матрица позволяет выявить взаи-
мозависимости между внутренними (сильные 
и слабые стороны) и внешними (возможно-
сти и угрозы) факторами, которые имеют 
стратегическое значение для макродестина-
ции медицинского туризма. Они являются 
основой для выбора стратегических целей 
развития макродестинации. 
В таблице 5 приведен SWOT-анализ раз-
вития макродестинации медицинского ту-
ризма Великобритании.  
После проведения сравнительного анализа 
на базе SWOT-матрицы (сильные стороны и 
возможности; слабые стороны и возможно-
сти; слабые стороны и угрозы) можно сфор-
мулировать концепцию развития и опреде-
лить стратегические цели для развития мак-
родестинации медицинского туризма Вели-
кобритании.  
Стратегической целью развития макроде-
стинации медицинского туризма Великобри-
тании может выступать наращивание потен-
циала медицинского туризма за счет умень-
шения выездных потоков. Базовой стратеги-
ей макродестинации может выступать тип 
стратегии концентрированного роста – стра-
тегия развития рынка. Уменьшению финан-
совых потоков за пределы страны будет спо-
собствовать открытие филиалов ведущих 
клиник в регионах с более высокой ценовой 
конкурентоспособностью. В таких филиалах 
цены на медицинские услуги, проживание, 
питание могут быть ниже, чем, например, в 
Лондоне. Организационный план вышеупо-
мянутой стратегии может предусматривать 
не только предоставление услуг диагности-
ческого и лечебного туризма медицинским 
персоналом филиалов, но и внедрение теле-
медицинских консультаций ведущих специа-
листов главной клиники или их выезд для 
проведения высокоспециализированного хи-
рургического вмешательства. 
В таблице 6 приведен SWOT-анализ раз-
вития макродестинации медицинского ту-
ризма Индии.  
 
Таблица 4. – Сравнительный анализ стоимости на медицинские услуги в странах-лидерах  
медицинского туризма (в долл. США) 
 
Вид медицинского вмешательства Великобритания Индия Сингапур 
Аорто-коронарное 
шунтирование 
13.921 10.000 20.000 
Протезирование сердечного клапана  9.500 13.000 
Эндопротезирование 
тазобедренного сустава 
12.000 9.000 11.000 
Эндопротезирование 
коленного сустава  
10.162 8.500 13.000 
Желудочное 
шунтирование 
 11.000 20.000 
Ринопластика 3.500 2.000 4.375 
Уменьшение молочной 
железы 
5.075 2.500 8.000 
Увеличение молочной железы 4.350 2.200 8.000 
Зубные имплантаты 1.600 1.100 1.500 
Отбеливание зубов 500 100 100 


















Таблица 5. – SWOT-анализ развития макродестинации медицинского туризма Великобритании 
 
Сильные стороны Слабые стороны 
1. Высокая глобальная конкурентоспособность 
2. Высокий уровень развития и использования  
технологий, в т.ч. медицинских  
3. Развитый рынок рабочей силы,  
в т.ч. здравоохранения 
4. Внедрение инноваций, в т.ч. в сфере  
здравоохранения 
5. Развитая сеть учреждений здравоохранения 
6. Высокий уровень конкурентоспособности сферы 
туризма и путешествий 
7. Высокий уровень и положительная динамика  
развития инфраструктуры 
8. Безопасность туризма 
9. Высокий уровень бизнес-окружения сферы  
туризма 
10. Развитая авиатранспортная инфраструктура 
11. Высокий уровень качества медицинской помощи 
12. Наличие высококвалифицированных  
управленческих и медицинских кадров в клиниках 
1. Высокая стоимость медицинской  
помощи 
2. Низкий индекс ценовой  
3. конкурентоспособности в сфере туризма 
4. Высокий уровень потоков выездного ме-
дицинского туризма 
Возможности Угрозы 
1. Развитие внутреннего медицинского туризма 
2. Открытие филиалов ведущих клиник в регионах 
с более высокой ценовой конкурентоспособностью 
 
1. Рост конкуренции на международном рын-
ке медицинского туризма 
2. Вероятность экономической и социальной 
нестабильности в связи с выходом из ЕС 
3. Уменьшение потоков въездного медицин-
ского туризма из Украины и РФ вследствие 
инфляционных процессов и снижением курса 
нац. валют к фунту стерлингов  
 
Примечание – Источник: авторская разработка. 
 
Таблица 6. – SWOT-анализ развития макродестинации медицинского туризма Индии 
 
Сильные стороны Слабые стороны 
1. Высокие темпы роста глобальной  
конкурентоспособности 
2. Положительная динамика внедрения инноваций 
3. Высокий уровень ценовой конкурентоспособности 
4. Высокий уровень въездных потоков медицинского  
туризма 
5. Сеть учреждений здравоохранения с международной 
аккредитацией, входящих в группы Apollo; Fortis 
Healthcare; Columbia Asia; Wockhardt 
6. Высокий индекс развития индустрии медицинского 
туризма 
7. Англоязычный медицинский персонал 
8. Подготовка медицинского персонала в странах Европы 
и Северной Америки 
9. Развитие натуропатической туров, оздоровительных 
туров (Аюрведические, йога-туры) 
10. Минимальный «срок ожидания» медицинской помощи 
1. Низкие показатели развития  
туристической инфраструктуры 
2. Низкий индекс развития технологий 
3. Низкий уровень безопасности  
туризма 
4. Низкий индекс бизнес-окружения 
туризма 
5. Недостаточное развитие рынка  
рабочей силы 
6. Недостаточное количество  
аккредитованных мед. учреждений 
7. Неэффективность действия законо-
дательства о добросовестности меди-
цинской практики и ответственности 
8. Низкий уровень гигиены 



















Окончание таблицы 6 
Возможности Угрозы 
1. Международные и национальные инвестиции  
в развитие туристической инфраструктуры 
2. Повышение управления качеством, международная 
аккредитация учреждений здравоохранения 
3. Внедрение системы государственного и  
ведомственного контроля за добросовестностью  
медицинской практики 
4. Государственная поддержка сферы туризма 
5. Внедрение кластерной модели развития медицинского 
туризма 
6. Развитие рынка услуг 
1. Чрезвычайные ситуации  
природного и техногенного характера 
2. Рост конкуренции на международ-
ном рынке медицинского туризма 
3. Новые центры притяжения исполь-
зования высокоспециализированных 
медицинских кадров 
Примечание – Источник: авторская разработка 
 
После проведения сравнительного анализа 
на базе SWOT-матрицы можно сформулиро-
вать концепцию развития и определить стра-
тегические цели для развития макродестина-
ции медицинского туризма Индии. 
Стратегической целью развития макроде-
стинации медицинского туризма Индии мо-
жет выступать наращивание потенциала ме-
дицинского туризма за счет развития инфра-
структуры туризма, в т.ч. медицинского ту-
ризма. Для достижения вышеупомянутой 
стратегической цели целесообразно выбрать 
стратегию усиления позиции на рынке, кото-
рая является типом эталонной стратегии кон-
центрированного роста. Развитию инфра-
структуры сферы туризма и медицинского 
туризма может способствовать внедрение 
кластерной модели. 
В таблице 7 приведен SWOT-анализ раз-
вития макродестинации медицинского ту-
ризма Сингапура. 
 
Таблица 7. – SWOT- анализ развития макродестинации медицинского туризма Сингапура 
 
Сильные стороны Слабые стороны 
1. Место в тройке стран-лидеров по индексу глобальной 
конкурентоспособности 
2. Высокое развитие инфраструктуры 
3. Развитый рынок рабочей силы, в т.ч. туризма 
4. Положительная динамика развития технологий 
5. Лидерство в мировом рейтинге бизнес-окружения  
туризма 
6. Безопасность туризма 
7. Приоритетность туризма в государственной политике 
8. Международная языковая интеграция 
9. Развитие транспортной инфраструктуры 
10.Високий уровень качества медицинской помощи 
11.Законодательное обеспечение добросовестности  
медицинской практики и ответственности 
12. Международная и национальная аккредитация  
больниц 
13.Регулирование и контроль профессиональной  
деятельности врачей и среднего медицинского персонала 
14.Высокая международная деловая активность 
1. Низкий индекс ценовой  
конкурентоспособности 
2. Высокая стоимость медицинской по-
мощи по сравнению с другими странами 
Азии 
3. Жаркий и влажный климат, который 
может оказать негативное влияние на 
послеоперационное восстановление 
4. Продолжительность перелета из 
США, Канады, стран Европы 
Возможности Угрозы 
1.Внедрение в медицинскую практику новейших медицинских 
технологий 
2.Уменьшение стоимости тур. пакета для медицинских тури-
стов и лиц, их сопровождающих 
3. Внедрение новых видов организации медицинского туризма 
4. Возможность использования ресурса делового туризма 
1. Рост конкуренции на международном 
рынке медицинского туризма 
2. Повышение качества медицинской помо-
щи в других странах Азии 
3. Конкуренция с макродестинациями меди-
цинского туризма Индии, Таиланда, Филип-
пин, Малайзии 



















После проведения сравнительного анализа 
на базе SWOT-матрицы можно сформулиро-
вать концепцию развития и определить стра-
тегические цели для развития макродестина-
ции медицинского туризма Сингапура. 
Стратегической целью развития макроде-
стинации медицинского туризма Сингапура 
может выступать наращивание потенциала 
медицинского туризма за счет синергетиче-
ского эффекта от введения новых видов ор-
ганизации медицинского туризма, введения в 
медицинскую практику новейших медицин-
ских технологий, объединения ресурсов дру-
гих видов туризма. 
Таким образом, основной стратегией раз-
вития макродестинации медицинского ту-
ризма Сингапура может выступать стратегия 
диверсификации роста. Высокий инноваци-
онный и технологический потенциал Синга-
пура (таблица 2) определяет возможность 
разработки новых наукоемких технологий и 
внедрения их в практическую деятельность 
учреждений здравоохранения. 
Высокая международная деловая актив-
ность в Сингапуре обусловливает целесооб-
разность сочетания делового и медицинского 
туризма. Жители США, Канады, стран Евро-
пы, приезжающие в страну в командировку 
или с целью посещения международных фо-
румов и выставок, могут получать диагно-
стические, стоматологические, офтальмоло-
гические услуги и услуги нехирургической 
косметологии. 
Стратегия диверсификации может быть 
реализована за счет внедрения нетрадицион-
ных видов организации медицинского туриз-
ма, которые позволят уменьшить общую сто-
имость туристического продукта. Одним из 
таких видов организации медицинского ту-
ризма может стать открытие специализиро-
ванных медицинских отделений на парохо-
дах, которые выполняют международные 
рейсы. Услуги могут предоставляться либо в 
течение круизного отдыха, либо в портах 
остановок пароходов.  
Выводы. Таким образом, современное 
стратегическое управление должно базиро-
ваться на периодическом проведении аудита 
состояния макродестинации медицинского 
туризма, который включает социально-
экономический анализ; определение и отбор 
конкурентных преимуществ; формулирова-
ние концепции развития и определение стра-
тегических целей. Определение стратегиче-
ских целей макродестинации медицинского 
туризма целесообразно осуществлять с ис-
пользованием SWOT-анализа, проведенного 
на базе ежегодных аналитических материа-
лов Medical Tourism Index, World Economic 
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